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(54)Titie: MEDICAL ELECTRODE 

(54) Bezeichnung: MEDIZINISCHE ELEKTRODE 

(57) Abstract 

The invention relates to a medical electrode with at least two 
conductor surfaces that are electrically separated from each other. A 
conductor surface (lb) surrounds the other conductor surface (la) at 
least partially when seen from above. 

(57) Zusanunenfassung 

Medizinische Elektrode mit mindestens zwei elektrisch getren- 
nten Leiteiflachen, wobei eine Leiterflache (lb) eine andere Leit- 
erflsiche (la) - in einer Draufsicht gesehen - zumindest teilweise 
umgibt. 
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Medizinische Elektrode 

Die Erfindung betrifft eine medizinische Elektrode, insbesondere zur Energieubertragung mit 
mindestens einer elektrisch kontaktierbaren, vorzugsweise mit einer AnschluRlasche Oder 
5 dgl. versehenen Leiterflache. 

Solche Elektroden werden zu verscliiedensten Zwecken auf die Haut des Patienten aufge- 
klebt, beispielsweise urn bioelektrische Vorgange des Korpers zu uberwachen oder urn - 
meist hoher frequente Strome - aus dem Korper einzuleiten bzw. abzuleiten (zB 

10 Neutralelektroden. Stimulationselektroden und Defibrillationselektroden). Der Aufbau dieser 
Elektroden kann verschiedenartig sein, im allgemeinen weisen solche Elektroden einen von 
der Haut entfernten ruckwartigen Trager aus einem Schaumstoffmaterial auf. An diesem sind 
gegebenenfalls unter Zwischenschaltung von Zwischenschichten elektrisch leitfahige 
Leiterflachen vorgesehen, beispielsweise ein Aluminiumlaminat. Es konnen jedoch auch 

15 nichtmetallische Leiterflachen vorgesehen sein. Im Falle von Neutralelektroden stehen diese 
Leiterflachen zur Vemrieidung des Auftretens von hohen lokalen Stromdichten nicht direkt mit 
der Haut in Kontakt. Vielmehr ist ein fur die angewandten Wechselstrome elektrisch 
leitendes, klebriges Gel vorgesehen, das den Kontakt zur Haut herstellt. 

20 Bei Neutralelektroden zur Stromableitung von einem Operationsfeld ist es bereits bekannt, 
diese Elektroden mit mindestens zwei elektrisch getrennten Leiterflachen auszustatten, wo- 
bei eine elektronische Auswerteinrichtung die von den jeweiligen Leiterflachen abgeleiteten 
Strome einzein iibenvacht und bei Feststellen einer zu grolien Differenz einen Alarm gibL 
Zweck dieser Vorgangsweise ist es, sicherzustellen, daU beide Leiterflachen der Neutral- 

25 elektrode einen guten elektrischen Kontakt zur Haut haben. um lokale Warmeentwicktungen 
an der Haut des Patienten auszuschlieBen. Bei der bekannten Neutralelektrode sind 
beispielsweise zwei im wesentlichen rechteckige Leiterflachen vorgesehen, die mit einem 
dazwischenliegenden Spalt nebeneinander auf einem gemeinsamen Trager angeordnet 
sind. Damit diese Neutralelektrode samt der angeschlossenen Ubenvachungseinrichtung 

30 funktloniert, muR der Spalt exakt zum Operationsfeld ausgerichtet sein, da sonst die beiden 
Leiterflachen unterschiedlich mit Strom beaufschlagt werden. 

Um die Stromaufleilung, insbesondere bei stromabieitenden Neutralelektroden zu 
verbessern und gleichmafiiger zu gestalten, ist erfindungsgemali vorgesehen, dad 
35 wenigstens eine unkontaktierte Leiterflache vorgesehen ist, die mit Abstand und elektrisch 
getrennt von der mindestens einen elektrisch kontaktierbaren Leiterflache angeordnet ist. 
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Die frei von Anschlulilaschen ausgebildete unkontaktierte Leiterflache kann beispielsweise 
die kontaktierte Leiterflache kreisringformig umgeben. Es konnen auch zwei oder mehrere 
solcher unkontaktierten Leiterflachen auf einem gemeinsamen Trager mit der bzw. den 
kontaktierbaren Leiterflachen vorgesehen sein. Auch ist es moglich, dali die unkontaktierte 
5 Leiterflache in den Zwischenraum zwischen zwei beabstandeten kontaktierten Leiterflachen 
reicht. 

Aufgabe dieser unkontaktierten Leiterflachen ist es - wie bereits erwahnt - die 
Stromaufteilung. insbesondere be! stromableitenden Neutralelektroden, zu verbessem und 
10 gleichmaliiger zu gestalten. Vor allem bei solchen Neutralelektroden, die bevorzugt zwei 
Oder mehrere elektrisch kontaktierbare Leiterflachen aufweisen. kann ein zusatzlicher, 
nichtkontaktierter Leiterflachenring zur gleichmaUigen Aufteilung des abzuleitenden Stromes 
auf die beiden Teilelektroden (Leiterflachen) fuhren. Es erglbt sich somit insgesamt eine 
bessere Stromdichteverteilung und damit eine geringere Warmebelastung fur den Patienten. 

15 

Urn eine medizinische Elektrode mit mindestens zwei elektrisch getrennten Leiterflachen zu 
schaffen, die eine gieichmaliige Erfassung von Biopotentialen Oder Energieiibertragung 
eriauben, ist gemad einem bevorzugten Ausfuhrungsbeispiel vorgesehen, dafl eine 
Leiterflache eine andere Leiterflache - in einer Draufsicht gesehen - zumindest teilweise 
20 umgibt. 

Die innere Leiterflache ist vorzugsweise kreisrund und die auliere Leiterflache umgibt diese 
innere Leiterflache kreisringformig. Der Spalt zwischen den beiden elektrisch getrennten 
Leiterflachen verlauft dann als Ringspalt zwischen der inneren und der auderen Leiterflache. 
25 Durch entsprechende Dimensionierung und Ausbildung ist es gemali einer Ausfiihrungsform 
moglich, die Flacheninhalte und/oder Umfangslangen der beiden in der Gestalt doch 
unterschiedlichen Leiterflachen dennoch im wesentlichen gleich auszubilden. insbesondere 
um im Fall der Neutralelektrode im wesentlichen gleiche Ableitungsbedingungen zu schaffen 
und eine hohe Ausrichtungstoleranz zu gewahrleisten. 

30 

Ein wesentliche Vorteil einer solchen bevorzugten Elektrodenausbildung besteht darin. dali 
diese, abgesehen von einer kompakten Baufomri, in vielen unterschiedlichen Orientierungen 
auf die Haut geklebt werden kann, ohne eine wesentliche Veranderung in der 
Stromleitfahigkeit in Kauf nehmen zu miissen (hohe Ausrichtungstoleranz, das heidt eine 
35 flexible Orientierbarkeit beispielsweise reiativ zu einem Operationsfeld). Dabei ist es 
besonders gunstig, wenn die aufiere Leiterflache die innere auf einem Winkelbereich von 
iiber 90**, vorzugsweise uber 270**, umgibt. Wahrend man bei der bisherigen 
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Neutralelektrode nach dem Stand der Technik den Spalt immer genau zum Operationsfeld 
ausrichten mulite. kann nunmehr das medizinische Personal die neuartige Elektrode in 
nahezu beiiebiger Orientierung auf die Haut kleben. Dies erleichtert die Anwendung 
erheblich. 

5 

Trotz der Tatsache, dali die Leiterflachen mit Ihren aktiven Bereichen sich einander umge- 
ben, ist es gunstig, die Anschlufllappen seitlich nebeneinander parallel heraus zufiihren, um 
einen einfachen AnschluR des mehrpoligen Elektrodenkabels zu eriauben. 

10 Eine weitere Ausfiihrungsfomi der Erfindung geht von der Erkenntnis aus. dad an Ecken der 
leitfahigen Bereiche hohere lokale Stromdichten auftreten konnen. Um dies zu venneiden, 
sieht diese Ausfuhrungsform der Erfindung vor, daH die leitfahigen Bereiche im wesentlichen 
rund, vorzugsweise kreisrund ausgebildet sind. Damit konnen die ungunstigen Ecken 
vermieden werden und aulierdem eine Unempfindlichkeit gegen unterschiedliche 

15 Orientierungen beim Aufbringen der Elektrode sichergestellt werden. 

Weitere Vorteiie und Einzelheiten der Erfindung werden anhand der nachfolgenden Figuren- 
beschreibung naher eriautert. 

20 Die Fig. 1 zeigt schematisch die Anordnung von zwei elektrisch getrennten Leiterflachen in 
einer Elektrode. wobei der Trager, beispielsweise eine klebrige Schaumstoffaulage, strichliert 
dargestelit ist. 

Die Figuren 2 bis 11 zeigen weitere Anordnungen von Leiterflachen fur eine Elektrode. 
25 insbesondere Neutralelektrode, wobei Tragenmaterlalien bzw. mogiiche hautseitige, 
elektrisch leitende, klebrige Gels der Einfachkeit halber nicht dargestelit sind. Die Figuren 4. 
6, 7, 8, 9, 10 und 11 zeigen dabei die erfindungsgemaU unkontaktierte Leiterflache. 

Die in Fig. 1 gezelgte medizinische Hautelektrode weist auf einem Trager 2 zwei elektrisch 
30 getrennte Leiterflachen 1a und 1b auf, die mit AnschluBlaschen 3 versehen sind. Die auBere 
Leiterflache lb umgibt die innere Leiterflache la. wie dies in einer Draufsicht gemafi Fig. 1 
zu sehen ist. Die innere Leiterflache la ist im wesentlichen kreisrund und die aufiere 
Leiterflache lb im wesentlichen kreisringformig. wobei dazwischen ein Spalt 4 konstanter 
Breite angeordnet ist Es ist besonders gunstig, wenn die aufiere Leiterflache lb die innere 
35 auf einem moglichst grofien Winkelbereich umgibt. Dieser sollte mindestens QO**. 
vorzugsweise uber 270** betragen. Mit einer solchen Ausbildung ist es mbglich, die Elektrode 
in nahezu beiiebiger Ausrichtung gegenuber dem Operationsfeld anzuordnen und dennoch 
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immer eine sichere und gleichmadig auf die beiden Teilflachen 1a und 1b verteiite 
Stromableitung zu erzlelen. Bei AnschluR eines zum Stand der Technik gehorenden 
Uberwachungsgerates. das die relativen Stroma aus den beiden Leiterflachen 1a und 1b 
mifit. I^ommt es somit beim Aufkleben der Elektrode in nahezu beliebiger Orientierung relativ 
5 zum Operationsfeld nicht zu einem Auslosen eines ungewunschten Alanms. Die Elektrode 
kann damit vom medizinischen Fachpersonal rasch und unkompliziert angebracht werden. 

Urn fiir die Stromableitung (ailgemein: Energieubertragung) fiir die beiden Leiterflachen la 
und 1b moglichst identische Bedingungen zu schaffen, sind die Flacheninhalte der beiden 
10 Flachen la und lb hier gleich gewahlt. 

Bei der in Fig. 2 dargestellten Elektrode weist die innere Leiterflache 1b eine mehrfach 
bombierte Aulienkante auf. um deren Umfangslange so zu erhohen. daft sie im wesentlichen 
der Umfangslange des aufteren hakenformigen bzw. kreisringformigen Leiter- 
1 5 flachenelementes 1 b entspricht. 

Die Fig. 3 zeigt eine „Doppelhaken-Geometrie", bei der die Leiterflachen la und 1b haken- 
formige Vorsprunge aufweisen, die ineinander verschachtelt sind, um eine gieichmaftige 
Stromverteilung auf die beiden Halbelektroden zu erzielen. 

20 

Bei der in Fig. 4 dargestellten Elektrode sind ebenfalls zwei elektrisch kontaktierte 
Leiterflachen 1a und lb vorgesehen, die ineinander verschachtelt sind bzw. sich zumindest 
teilweise umgeben. Gemali der Erfindung sind bei dieser Elektrode noch zwei unkontaktierte 
RInge 4 und 5 vorgesehen, die im Gegensatz zu den Leiterflachen la und lb keine 

25 Anschluftelemente 3 fur ein Elektrodenkabel aufweisen. Der auftere unkontaktierte Ring 
umschlieftt alle inneren Leiterflachen, wahrend der Innere unkontaktierte Ring zusatzlich 
noch in den Spalt zwischen den beiden kontaktierten Leiterflachen la und lb (den eigentlich 
aktiven Elektrodenflachen) reicht Zweck derartiger unkontaktierter Leiterflachen bzw. Ringe 
4, 5 ist es, eine gleichmaliige Stromaufteilung zu erzielen. Versuche am Patienten mit 

30 Neutralelektroden haben gezeigt, daft es durch den Einsatz solcher unkontaktierter Ringe zu 
einer wesentlich geringeren Warmebelastung durch eine verbesserte Stromdichteverteilung 
kommt. 

Giinstigerweise wird man diese unkontaktierten Ringe und die kontaktierten Leiterflachen 1a 
35 und lb auf einem in Fig. 4 nicht dargestellten Trager, beispielsweise aus Schaumstoff, an- 
ordnen und falls dies gewunscht ist, mit einem hautseitig elektrisch leitenden Gel abdecken. 
Grundsatzlich ist es jedoch auch moglich. die unkontaktierten, elektrisch leitenden Ringe 
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bzw. die kontaktierbaren Leiterflachen 1a und lb unabhangig von einander am Patienten als 
gesonderte Bauelemente anzubringen. 

Urn vorhandene Ecken an rechteckigen Elektrodenteilen zu vermeiden, wahit man die Fomi 
5 der Leiterflachen gunstlgen/veise so, dafi sie eine mnde, vorzugsweise eine kreisainde 
Audenkontur aufweisen (mit Ausnahme der AnschluRlaschen 3). Eine solche 
Ausfiihrungsfomfi ist in der Fig. 5 schematisch gezeigt, wo die beiden Leiterflachen 6a und 
6b eine klar ersichtliche kreisrunde Auftenkontur 7 aufweisen. Eine solche einfache, runde, 
zweiflachige Doppelelektrode kann natiirlich auch mit einem zusatzlichen unkontaktierten 

10 Ring 4 umgeben sein, der die AuRenkontur zumindest teilweise umschlieRt. Damit kann 
wiederum die Erwamnung der Elektrode beim Stromflufi im Zuge des medizinischen 
Einsatzes besonders gering und gleichmaliig gehalten werden. Bei dem in Fig. 7 
dargestellten Ausfiihrungsbeispiel befindet sich aulierhalb des unkontaktierten Ringes 4 
noch ein weiterer Ring 4\ also insgesamt zwei unkontaktierte Ringe, die zu einer weiteren 

15 VergleichmaBigung des Stromflusses bei der Anwendung fuhren. Es ist auch moglich, daU 
die unkontaktierte Leiterfiache 4 einen Fortsatz 4a aufweist, der in den Bereich zwischen den 
beiden elektrisch kontaktierten Leiterflachen reicht. 

Die Idee einer medizinischen Elektrode mit einer elektrisch unkontaktierten, vorzugsweise 
20 ringformigen Leiterfiache 4 bzw. 5 laBt sich auch bei Elektroden mit nur einer elektrisch 
kontaktierten Leiterfiache 6 venyvirklichen, wie dies die Figuren 9, 10 und 11 zeigen. Zur Fig. 
11 ist noch zu enA/ahnen, dali hier die stromfuhrende kontaktierte Elektrode 6 im wesent- 
lichen hakenformig ausgebitdet ist, wobei sich der kontaktlose AuBenring 4 mit einem Fort- 
satz 4'a nach innen erstreckt und damit auch die Innenseite der Hakenelektrode abdeckt. 

25 
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Patentanspruche: 



1. Medizinische Elektrode mil mindestens einer elektrisch kontaktierbaren, vorzugsweise mit 
einer AnschluBlasche Oder dgl. versehenen Leiterfiache, dadurch gekennzeichnet, dafi 

5 wenigstens eine unkontaktierte Leiterfiache (4. 5) vorgesehen ist, die mit Abstand und 
elektrisch getrennt von der mindestens einen elektrisch kontaktierbaren Leiterfiache (1a, 
1b) angeordnet ist. 

2. Medizinische Elektrode nach Anspruch 1, dadurch gekennzeichnet, da(i die unkon- 
10 taktierte Leiterfiache (4, 5) frei von AnschluRlaschen (3) Oder dgl. isL 

3. Medizinische Elektrode nach Anspruch 1 oder 2, dadurch gekennzeichnet, dad die 
mindestens eine elektrisch kontaktierbare Leiterfiache (1a. lb) und die unkontaktierte 
Leiterfiache (4, 5) auf einem gemeinsamen Trager (2) angeordnet sind. 

15 

4. Medizinische Elektrode nach einem der Anspriiche 1 bis 3. dadurch gekennzeichnet, daB 
eine unkontaktierte Leiterfiache (4, 5) eine oder mehrere kontaktierte Leiterflachen (1a, 
1b) - vorzugsweise kreisringformig - zumindest teilweise umgibt bzw. entlang dieser 
verlauft. 

20 

5. Medizinische Elektrode nach einem der Anspruche 1 bis 4, dadurch gekennzeichnet, da(i 
eine unkontaktierte Leiterfiache in den Zv^ischenraum zwischen zwei beabstandete 
kontaktierte Leiterflachen (1a, lb) oder in eine Einbuchtung in einer Leiterfiache reicht. 

25 6. Medizinische Elektrode nach einem der Anspruche 1 bis 5, dadurch gekennzeichnet, daB 
zwei - zumindest abschnittweise parallel gekrummte - unkontaktierte Leiterabschnitte (4. 
5) vorgesehen sind. 

1. Medizinische Elektrode nach einem der Anspruche 1 bis 6. dadurch gekennzeichnet, daB 
30 mindestens zwei elektrisch getrennte kontaktierbare Leiterflachen vorgesehen sind, wobei 
eine dieser Leiterflachen (1b) eine andere dieser Leiterflachen (la) - in einer Draufsicht 
gesehen - zumindest teilweise umgibt 

8. Medizinische Elektrode nach Anspruch 7, dadurch gekennzeichnet, daB eine innere 
35 Leiterfiache (la) von einer auBeren Leiterfiache (lb) umgeben ist, welche vorzugsweise 
mit konstantem Spaltabstand zum AuBenrand der inneren Leiterfiache (la) um diese 
herumlauft. 
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9. Medizinische Elektrode nach Anspruch 7 Oder 8, dadurch gekennzeichnet, da(i eine 
innere Leiterflache (1a) im wesentlichen kreisrund ausgebildet und von einer kreisformi- 
gen auHeren Leiterflache umgeben ist. 

5 

10. Medizinische Elektrode nach einem der Anspruche 7 bis 9, dadurch gekennzeichnet, daB 
die auBere Leiterflache (1b) die innere (la) auf einem Winkelbereich von uber 90^ vor- 
zugsweise von iiber 270^*, umgibL 

10 11. Medizinische Elektrode nach einem der Anspruche 7 bis 10, dadurch gekennzeichnet. 
dali zumindest eine innere (la) und eine diese umgebende auliere (lb) Leiterflache 
jeweils eine abstehende Anschlufilasche (3) oder dgl. fur ein Elektrodenkabel aufweisen, 
wobei die AnschluRlaschen (3) vorzugsweise seitlich nebeneinander und parallel 
zueinander angeordnet sind. 

15 

12. Medizinische Elektrode nach einem der Anspruche 7 bis 11. dadurch gekennzeichnet, 
da& in unterschledlicher radialer Lage zwei eiektrisch kontaktierbare Leiterflachen (1a, lb) 
vorgesehen sind, deren Flacheninhalte und/oder Umfangslangen im wesentlichen gleich 
sind. 

20 

13. Medizinische Elektrode nach einem der Anspruche 7 bis 12, dadurch gekennzeichnet, 
dali zumindest eine Leiterflache (lb) hakenformig ausgebildet ist. wobei der Haken (lb) 
die andere Leiterflache (la) umgibL 

25 14. Medizinische Elektrode nach einem der Anspruche 7 bis 13. dadurch gekennzeichnet. 
daB jede Leiterflache (1a. lb) vorzugsweise hakenfonmige Vorspriinge aufweist, die 
ineinander verschachtelt sind. (Fig. 3) 

15. Medizinische Elektrode nach einem der Anspruche 1 bis 14, dadurch gekennzeichnet. 
30 daB die Aulienkontur der Leiterflache(n) (6. 6a, 6b) rund isL 
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POUSSART YVES) 24 March 1987 (1987-03-24) 


13-15 


A 


page 6, line 17 -page 7, line 2 


2.12 


X 


US 5 114 424 A (HAGEN UWE ET AL) 


1,3.4. 




19 Hay 1992 (1992-05-19) 


7-11.15 


A 


column 2, line 47 -column 3, line 2 


2,5,6,12 


X 


DE 42 31 236 A (AESCULAP WERKE AG) 


1,3-6 




24 March 1994 (1994-03-24) 




A 


column 3, line 21-65 


2,7-15 
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Further documents are listed in die continuation of box C. 



Patent family memt>er8 are listed in annex. 



* Special categories of cited documents : 

'A* document defining the general state of the art which is not 

considered to be of particular relevance 
'E* eariter document but published on or after the intefnationai 

filing date 

V document wNch may throw doubts on priority daim(s) or 
which is cited to establish the publication date of another 
citation or other special reason (as specified) 

'0* document referring to an oral disdosura, use. exhibition or 
other means 

'P' document putiiished prior to the international filing date but 
later than the priority date claimed 



T' later document published after the international filirig date 
or priority date and not in conflict with the application but 
cited to understand the principle or theory underiying the 
invention 

'X* document of particular raievance; the claimed invention 
cannot be considered novel or cannot be considered to 
involve an inventive step when the document is tatcen alone 

"Y" document of particular relevance; llie claimed invention 
cannot be considered to involve an inventive step when the 
document is combined with one or more other such docu- 
ments, such combination being obvious to a person skilled 
in the art 

*A' document member of the same patent family 



Date of the actual completion of tfie international seaich 

7 August 2000 



Date of mailing of the international seaich report 

11/08/2000 



Name and mailing address of the ISA 

European Patent Office, P.B. 581 B Patentlaan 2 
NL - 2280 HV Riiswijk 

Tel. (+31-70) 340-2040, Tx. 31 66t epo nl. 
Fax: (+31-70)340-0016 



Authorized officer 



Grossmann, C. 



Form PCT/ISA/210 (second sheet) (Juty 1992) 



infoimfltlofi on pstont fsfntly mombors 


Intft lonal AppOcaUon No 

PCT/AT 00/00098 


Patent (tocument 


Publication 


Patent famBy 


Publication 


cited in search report 


date 


meniber(s) 




date 



CA 1219642 



24-03-1987 



NONE 



US 5114424 



19-05-1992 



EP 
AT 
DE 



0416159 A 
122867 T 
58909258 D 



13-03-1991 
15-06-1995 
29-06-1995 



DE 4231236 A 24-03-1994 NONE 



Fern PCTASAStO (pMnI faniyinnu) (July tM2) 



INTERNATIONALER RECHERCHENBERICHT 



IntM 3nales Aktenzelchan 

PCT/AT 00/00098 



A. KLASSlFIZIERUNQOESANMELDUNGSGEGENSrANDES ^ ^.^..^ 

IPK 7 A61B5/0408 A61N1/32 A61B18/16 



Nach der Intemattonalen Patentklassifacatlon (tPK) oder nach der nationalen Wassffikatton und der \PK 



a RECHERCHIEFirrEGEBIETE 



RecharchierterMindestprufstorf (KlassifUcationssyBtem und Klassffikatianssymbola ) 

IPK 7 A61B A61N 



Rechefchierte aber nicht zum Mindasipnjfstoff gehdrende Veroffentlictujngen, aoweit diese untar die rechercNerten Gebiete fallen 



W&hrend der intemationaien Recherehe konsuttierte elektronische Oatenbank (Name der Datenbank und evil, venwendete Suchbegriffe) 

EPO-Internal , WPI Data 



C ALSWESENTUCHANGESEHENEUm'ERLAGEN 



Kategorie* Bezek:hnung der Verdffentlichung. soweit erfordertich unter Angabe der in Bstracht kommenden Telle 



Betr. Anspruch Nr. 



CA 1 219 642 A (PRIZE MONIQUE;LEDUC ANDRE; 
POUSSART YVES) 24. Harz 1987 (1987-03-24) 
Seite 6, Zeile 17 -Seite 7, Zeile 2 

US 5 114 424 A (HA6EN UUE ET AL) 

19. Mai 1992 (1992-05-19) 

Spalte 2, Zeile 47 -Spalte 3, Zeile 2 

DE 42 31 236 A (AESCULAP UERKE AG) 
24. Marz 1994 (1994-03-24) 
Spalte 3, Zeile 21-65 



1.3-11, 

13-15 

2,12 

1,3,4, 

7-11,15 

2,5,6,12 

1,3-6 

2,7-15 
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entnehmen 
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Siehe Anhang Patentfamilie 



* Besondeie Kategorien von angegebenen VeroHenttichungen 

"A" Veroffenillchung, die den allgemeinen Stand der Technik definiert, 

aber nicht als l:>esonders bedeutsam anzusehen ist 
'E* alteres Ookument. das jedoch erst am Oder nach dem intemationalen 

Anmeldedatum veroffenUicht worden ist 



•X' 



Veroffenttichung. die geelgnet ist einen PrioritStsanspnich zweifelhaft er- 
schetnen zu lassen, Oder durch die das Veroffentlichungsdatum einer 
anderen im Recherchenbertcht genannten Veroffentlichung belegt werden ^. 
soil Oder die aus etnem arxferen besonderen Grund angegeben ist (wie 
ausgefOhrt) 

■ Veroffentlichung, die sich auf eine mOndiche Offenbarung, 

eine Benutzung. eine Ausstellung oder andere MaBnahmen bezieht 

' Veroffentlichung, die vor dem tntemalionalen Anmeldedatum, aber nach 
dem t>eanspaichten PriOfitStsdatum vereffertHcht worden ist 



Spate re Veroffentlicfiung. die nach dem intemationalen Anmeldedatum 
Oder dem Prioritatsdatum verdffentlicht worden ist und mil der 
Anmeldung nicht kollidieri, son dem nur zum Verstandnis des der 
Erfindung zugmndeflegerxlen Prinzips oder der ihr zugrundeliegenden 
Theorie angegeben ist 

Veroffentlichung von kiesonderer Bedeutung; die bear^ruchte Erfindung 
kann allein autgrund dieser Verdffentiichung nicht ais neu Oder auf 
eifinderischer Tadgkeit t)erLtfiend betrachtet werden 

Veroffentlk^hung von besonderer Bedeutung: die beanspiuchte Erfindurtg 
kann nicht als auf erfinderischer Tatigkeit berutiend betrachtet 
werden. wem die Veroffentlichung mit einer oder mehreren anderen 
Verolfentlichungen dieser Kateqorie in Verbindung gebracht wird und 
diese Verbindung fur einen Facnmann naheliegend ist 

Ver&ffentUchung. die Mitglied derselben Patentfamilie ist 
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Absendedatum des intemationalen Recherchenberichts 
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Name und Postanschrift der Intemationalen Recherchent>eh6rde 
Europaisches Patentamt, P.B. 5818 Patentiaan 2 
NL - 2280 HV Rilswijk 
Tel. (4<31-70) 340-2040. Tx. 31 651 eponl. 
Fax: (+31-70) 340^16 



Bevoilmachtigter Bediensteter 

Grossmann, C. 



FormWatt PCT/lSA/210 (aatt2) (Juli 1992) 



INTERNATIONALER RECHERCHENBERICHT 
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29-06-1995 
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